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RESUMEN: Mediante la participacion de Costa Rica en el proyecto del OIEA/CRP E1.30.39: Mejora de la capacidad
para la deteccidn temprana y el diagnéstico del cancer de mama a través de imagenes, como uno de sus objetivos; se
inician en el pais los primeros esfuerzos para desarrollar pruebas de control de calidad de manera remota en equipos de
mamografia digital. Bajo este contexto, el objetivo de este trabajo fue implementar en el Servicio de Radiologia del Hospital
Max Peralta de San José de Costa Rica una plataforma para desarrollar pruebas de control de calidad de manera remota,
con el fin de monitorear el desempefio del equipo de mamografia digital y asi, poder tomar las acciones correctivas para
asegurar la calidad de la imagen evitando perjudicar el diagnéstico y la sobre exposicién del paciente. Para ello, se desarro-
l16 inicialmente una plataforma que permitia el envio de los datos de control de calidad por medio de teléfonos inteligentes.
Posteriormente, por medio de una pagina web (tiempo real) a la cual tienen acceso las tecnodlogas del Servicio de Radiolo-
gia del Hospital Max Peralta, se enviaban los datos semanalmente que evaluaban parametros relativos a la calidad de
imagen del mamégrafo Siemens Inspiration. Los anterior permitié reunir un registro de datos de monitoreo de mas de 4
afos para las variables, relacion sefal ruido (SNR) y relacion diferencia de sefal ruido (SDNR), donde se observo el
comportamiento y se generaron avisos de alerta al superar de la tolerancia esperada. Esta informacion permitié la toma
oportuna de decisiones para garantizar la calidad final de la imagen. La presencia en los centros médicos de fisicos médi-
cos calificados en el area de radiologia con énfasis en mamografia es muy escasa en la mayoria de las regiones del mundo.
Por lo tanto, el desarrollo de plataformas que permitan el envio de resultados de pruebas de control de calidad de manera
remota para su evaluacion complementa los programas formales que deben desarrollarse en la institucién.
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INTRODUCCION

Durante el periodo comprendido entre los afios
2014 y 2017, el Centro de Investigaciones en Cien-
cias Atomicas, Nucleares y Moleculares (CICANUM)
de la Universidad de Costa Rica (UCR) y el Servicio
de Radiologia del Hospital Max Peralta de la Caja Cos-
tarricense de Seguro Social (CCSS), participaron ac-
tivamente en conjunto con 15 Estados Miembros del
Organismo Internacional de Energia Atomica (OIEA)
en el contrato de investigacion OIEA/CRP E1.30.39:
Mejora de la capacidad para la deteccion temprana y
el diagnoéstico del cancer de mama a través de image-
nes (IAEA, 2018). Los paises participantes fueron,
Bosnia y Herzegovina, Costa Rica, Egipto, India, Kenia,
Antigua Republica Yugoslava de Macedonia, México,
Nigeria, Pakistan, Filipinas, Eslovenia, Turquia,

Uganda, Reino Unido y Zambia. El proyecto reunié a
radidlogos especialistas en mamografia, fisicos médi-
cos y tecndlogos. El objetivo principal del proyecto era
realizar una investigacion de las practicas actuales en
los paises participantes para lograr una mejoria en la
deteccion temprana del cancer de mama. Se cubrie-
ron simultaneamente aspectos relacionados con el
componente clinica y de fisica médica.

Todos los paises durante la ejecucién del contrato de
investigacion recolectaron informacion clinica relevan-
te, se entrend al personal médico en el sistema de
reporte BI-RADS vy a los tecndlogos y fisicos médicos
en los protocolos de control de calidad para equipos,
tanto analdégicos como digitales. Ademas, se llevaron
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a cabo programas de control de calidad en los
mamaografos participantes y se logré la compra de al-
gunos equipamientos para efectuar pruebas de con-
trol de calidad en los paises.

Desde el punto de vista médico, se logré reco-
lectar informacion especifica sobre: el nUmero de mu-
jeres examinadas por afno, tipo de monitoreo realiza-
do: tamizaje y/o diagndstico, cantidad de mamografias
reportadas por centro médico, cantidad de radidlogos
con entrenamiento en reporte de mamografias, canti-
dad de mamografias con reporte BI-RADS 4 6 5, nu-
mero de casos de cancer detectados anualmente, can-
tidad de “rellamados”, uso complementario de la
tomosintesis, ultrasonido o resonancia magnética,
cantidad de biopsias (aguja fina y/o gruesa), lesiones
benignas y/o malignas, numero de biopsias, cirugias
y procedimientos de mastectomia realizados.

A nivel de las actividades realizadas en Costa
Rica, una de la mas relevante, es la que se presenta
en este trabajo. Los programas de control de calidad
en mamografia estan ampliamente descritos en la li-
teratura (ACR, 1999; Perry et al., 2006; IAEA, 2009;
2011). El grado de cumplimiento de estos programas
varia de pais en pais, debido a los requerimientos lo-
cales en materia de seguridad y proteccion radiolégica,
asi como, al recurso humano disponible. La tendencia
a nivel mundial de la introduccién cada vez mayor de
equipos digitales que suplantan a los analdgicos ha
traido dificultades a la hora de implementar estos pro-
gramas, pero también, permite hacer uso de la flexibi-
lidad de los sistemas digitales para el envio y analisis
de imagenes digitales dentro de un programa de con-
trol de calidad. Cada vez mas, a nivel mundial se esta
tratando de introducir la realizacién de pruebas de
control de calidad de manera remota facilitando la ve-
rificacion de parametros que afectan la calidad de la
imagen mamografica por personal que no necesaria-
mente se encuentra localmente en la institucion. El
proyecto de investigacién del OIEA, proveyd el marco
para realizar los primeros esfuerzos a nivel nacional
de desarrollar la metodologia e implementar pruebas
de control de calidad de manera remota en equipos
de mamografia digital. Asi, el objetivo fue implementar
en el Servicio de Radiologia del Hospital Max Peralta
de San José de Costa Rica una plataforma para desa-
rrollar pruebas de control de calidad de manera remo-
ta, con el fin de monitorear el desempefio del equipo
de mamografia digital y asi, poder tomar las acciones
correctivas para asegurar la calidad de la imagen evi-
tando perjudicar el diagnéstico y la sobre exposicion
del paciente.
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MATERIAL Y METODO

El equipo de mamografia digital utilizado en este
estudio fue un Siemens Inspiration del Servicio de Ra-
diologia del Hospital Max Peralta. Las pruebas de
aceptacion del mismo se llevaron a cabo por personal
de la CCSS y la UCR; se realizé paralelamente las
pruebas anuales contempladas en la publicacién del
OIEA (IAEA, 2011) para constatar su correcto funcio-
namiento durante la ejecucién del proyecto. Debido a
que la calidad de la imagen mamografica puede facil-
mente deteriorarse en el trascurso del tiempo, los re-
sultados aceptables de las pruebas anuales no permi-
ten mantener un seguimiento estrecho del desempe-
Ao del mamaografo en tiempo real. Por esta razon, se
discutié con los radidlogos que pruebas se podrian
implementar y que fueran de facil realizacién por per-
sonal local para iniciar pruebas de control de calidad
de manera “remota”.

Los equipos digitales en radiologia permiten in-
troducir metodologias nuevas para el desarrollo de
pruebas “remotas”. La primera opcion y la mas senci-
lla de introducir en la cultura organizacional del depar-
tamento fue la recoleccién de ciertos datos por el per-
sonal local y su envio fuera de la institucion para ser
analizados y monitoreados. La segunda opcion, que
requiere una infraestructura local mas desarrollada,
fue el envio de las imagenes para su posterior analisis
y monitoreo. El envio de imagenes impone requeri-
mientos de la tecnologia de la informacién (IT, por sus
siglas en inglés) y conocimientos basicos del perso-
nal que inicialmente podrian no estar disponibles.

Determinacion de las variables a monitorear

Dentro del desarrollo del contrato de investiga-
cion se decidio la primera opcion. Asi, las tecnoélogas
del Servicio de Radiologia del Hospital Max Peralta
debian enviar a la UCR los valores de algunas medi-
ciones realizadas sobre la imagen del maniqui de ca-
lidad en el monitor y con ellas evaluar algunas métri-
cas de calidad de imagen de manera remota. Se es-
cogi6 calcular dos parametros fundamentalmente para
darle seguimiento al comportamiento del mamaégrafo:
la relacién senal ruido (SNR) y la relacién diferencia
de sefal ruido (SDNR), (IAEA, 2014) debido a que el
Servicio de Radiologia Unicamente contaba con el
maniqui de la ACR (ACR, 1999). Para mamografia
analdgica se implementaron ambas pruebas con este
maniqui, pues lo que se requiere es evaluar el com-
portamiento en el tiempo.
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Con base a la masa mas grande del maniqui
ACR, las tecndlogas, utilizando las herramientas de la
estacion de trabajo, debian dibujar dos regiones de
interés (ROI) como se muestra en la Figura 1. Para la
ROI sobre la masa (A) debian anotar el valor medio
del pixel. Posteriormente, para una regién adyacente
a la masa anotar el valor medio del pixel (B) y el valor
de su desviacion estandar (C), estos tres datos se
enviaban semanalmente a la UCR.

2 ON X
P

o o . .

ROl para A

= ‘!
o
5\

ROl paraBy C

(3 © 9 o
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Fig. 2. Interfaz de formulario de Google Forms.

Segunda etapa de envio de los datos

Para solventar el problema de la presentacion de

lor medio del pixel en la region A, C es la desviacion estandar deltes resultados en tiempo real, se pone en marcha la crea-

region A, y B es el valor medio del pixel en la regién B.

El célculo de SNR y SDNR se realizaban me-
diante las siguientes ecuaciones:

B—-A
SDNR =( )

SNR—B
NG

Primera etapa de envio de los datos

Inicialmente, mediante formularios predisefiados
de Google Forms, utilizando teléfonos inteligentes, las
tecndlogas introducian semanalmente los valores de
A, By C. Esta informacion se enviaban a una base de
datos hospedada en Google Drive. Personal de la UCR
utilizaba los datos para calcular los valores de SNR y
SDNR vy, posteriormente, graficarlos. Este ultimo pro-
ceso no es inmediato, puesto que los formularios de
Google no poseen la opcion de graficar los datos que
se envian en tiempo real. La interface para la intro-
duccién de los datos se muestra en la Figura 2.

cién de una pagina web propia y su correspondiente
base de datos adaptable a los requerimientos propios.

La pagina fue elaborada desde su inicio por
personal de la UCR utilizando el lenguaje de codigo
abierto PHP para luego ser incrustado en HTML. Para
crear graficos a tiempo real se requiere PHP versién
mayor o igual a 5.3 por lo que la mayoria de los aloja-
mientos web gratuitos no funcionan al ejecutar el script
que crea el grafico. Por lo tanto, se elige Hosting24.com
(Hosting24, 2018) como alojamiento web pagado para
crear el dominio http://www.qcmammoucr.com, ya que
posee PHP version 5.1-7.1.

Para manejar la base de datos que alimentan
las tecndlogas, se utiliza la herramienta
phpMyAdmin.net (libre software) (phpMyAdmin, 2018)
que se encarga de la administracion de MySQL me-
diante internet, sin embargo, para crear la grafica con
toda la base de datos se requirié de un Javascript ex-
terno que se obtuvo de Highchart.com (Highcharts,
2018) y, para ello, se import6 el archivo Javascript di-
rectamente desde su servidor cada vez que se reali-
zaba una consulta grafica de la base.
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Lainterfaz de la pagina web gcmammoucr.com,
tiene la ventaja de ser sencilla y de poco peso, lo cual
resulta util ya que el acceso a internet en el Hospital
puede llegar a tener baja velocidad de subida y des-
carga y una latencia muy alta.

El acceso a la pagina web se realizaba median-
te usuario y contrasefia otorgados por el personal de
la UCR al personal del hospital para evitar manipula-
cion por personas ajenas al proyecto que pudieran
comprometer los datos. La pagina fue programaba
para que envie una notificacion por correo electronico
cada vez que se introducian datos. Por ultimo, se rea-
liz6 un respaldo de la base de datos en formato SQL
que luego fue comparada con un respaldo anterior para
reconocer y evitar alguna modificacion manual poste-
rior a la fecha en que se introdujo el dato.

RESULTADOS Y DISCUSION

La primera fase recolectaba datos en el perio-
do comprendido entre febrero del 2014 a julio 2015 y
la segunda fase recolectaba datos desde agosto 2015
hasta el presente. Se tiene en la actualidad, por lo tanto,
un periodo de monitoreo del mamagrafo digital de mas
de 4 afos, en la cual los datos son enviados al menos
una vez por semana.

Durante la primera etapa, una vez recibidos los
datos en la UCR, se procedia a realizar la grafica para
ambas variables. En la Figura 3, se muestran un ejem-
plo de los resultados obtenidos para SDNR durante
esteperiodo. Los limite inferior para el SNR y SDNR,
se obtuvieron del manual del equipo y los limites su-
periores se fijaron como un 15 % del valor minimo
permitido por el equipo. Los principales inconvenien-
tes fueron que el analisis no se realizaba de forma

inmediata conforme llegaban los datos, ya que debian
ser incorporados a hojas de Excel de manera manual
y los resultados solamente eran observados y anali-
zados por el personal de la universidad. El personal
del Servicio de Radiologia no observaba el analisis en
tiempo real, por lo tanto, si se presentaba algun dato
fuera de las tolerancias el personal de UCR debia avi-
sar al servicio.

Durante la segunda etapa, una vez introduci-
dos los valores en la pagina web, inmediatamente se
desplegaban ambas graficas. Los datos de la primera
etapa se incorporaban en la base de datos de la se-
gunda etapa para obtener el comportamiento desde
el inicio de las pruebas remotas. En las Figuras 4y 5
se presentan los resultados para SNR y SDNR, res-
pectivamente. Los principales inconvenientes durante
el desarrollo de esta etapa fue el buscar y comprar el
dominio donde se alojarian los datos y la consecuente
programacion para la subida de los mismos. Sin em-
bargo, esta opcién resulté ser mas versatil pues los
graficos se desplegaban inmediatamente y el perso-
nal médico podia visualizar si las variables estaban
dentro de los limites de las tolerancias para tomar ac-
ciones inmediatas; adicionalmente, se enviaba un men-
saje a los fisicos médicos sefialando que informacion
se habia subido a la base de datos, permitiendo revi-
sar y observar el comportamiento del equipo casi de
manera inmediata.

CONCLUSIONES

La dificultad a nivel Latinoamericano, asi como
de otras regiones del mundo en vias de desarrollo, de
contar con fisicos médicos con capacitacion especifi-
ca en el area del control de calidad para equipos de
mamografia disponibles permanentemente en los cen-
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Fig. 3. Comportamiento del SNR mediante datos de Google Forms.
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tros médicos ha motivado la implementaciéon de he-
rramientas para desarrollar pruebas de control de ca-
lidad de manera remota. De esta manera, un solo fisi-
co médico puede atender un conjunto de equipos y
monitorear parametros importantes antes que los con-
troles formales de los programas establecidos de con-
trol de calidad sefalen incumplimientos serios. La ex-
periencia desarrollada en esta investigacion puede ser
replicada en otros paises del area, pues se ha demos-
trado que mediante dos métricas de calidad muy sen-
cillas de calcular con la ayuda del personal local se
puede monitorear el desempefio del mamodgrafo de
manera remota. Esta informaciéon permite tomar las
acciones correctivas mucho antes de que la calidad
de la imagen final se vea comprometida perjudicando
el diagnéstico final y afectando la proteccion radiolégica
de la paciente. El paso siguiente es lograr el envio de
las imagenes al centro de referencia para su posterior
evaluacion y lograr dar seguimiento a una mayor can-
tidad de variables y hasta mas complejas. El personal
cientifico del CICANUM ha iniciado, a manera de pro-
grama piloto, actividades para el analisis de las ima-
genes enviadas por centros médicos nacionales.
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ABSTRACT: Through Costa Rica participation
in the project of OIEA/CRP E1.30.39: Capacity
Improvement for breast cancer early detection and
diagnosis using images; as one of its objectives, the
first efforts for developing remotely quality control tests
in digital mammography equipment are initiated in the
country. In this context, the aim of this work was to
implement a platform in the Radiology Department of
Max Peralta Hospital to develop remotely quality con-
trol tests, in order to monitor the performance of the
digital mammography equipment, so corrective actions
can be done to ensure image quality avoiding harming
the diagnosis and patient overexposure. For that
reason, a platform was initially developed for the sent
of quality control data via smartphones. Subsequently,
through a web page (real time), which technologists
from the Radiology Department of Max Peralta Hospi-
tal have access, the assessment data of relative
parameters to the image quality of the Siemens
Inspiration mammography device was sent weekly. This
allowed creating a monitoring data register of more than
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